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L’any passat unes 300.000 persones es van sotmetre a cirurgia o medicina estètica a Espanya
Biotecnologia, bioètica i envelliment
Una de les obsessions humanes més antigues és semblar eternament jove. Els antics
egipcis ja utilitzaven olis i elixirs amb aquesta finalitat. El desenvolupament de les tèc-
niques de cirurgia plàstica ha suposat un espectacular avenç en els tractaments antien-
velliment. La biotecnologia promet portar la frontera d’aquests tractaments encara més
lluny; tant, que diverses associacions de bioètica ja han fet una crida a la reflexió.
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S
egons una de les definici-
ons mèdiques més accep-
tades, “la cirurgia plàstica
és la branca de la cirurgia
que es dirigeix a la recons-
trucció o millora de les es-
tructures de la geografia corporal que
han estat destruïdes (cirurgia repara-
dora) o envellides o exagerades (cirur-
gia estètica)”. Per aconseguir la funció
i la forma desitjades, la cirurgia plàs-
tica (del grec plastos, que vol dir forma)
mou, elimina o afegeix teixits al sub-
jecte. Tot i que la cirurgia plàstica
inicià la seva singladura durant el pri-
mer quart del segle XX, no fou fins als
anys 30 que van aparèixer els
primers cirurgians plàstics
amb formació especialitzada.
Entre els pioners cal desta-
car-hi un català, el Dr. Pere
Gabarró i Garcia (Igualada,
1899 - Barcelona, 1980). En la
introducció del seu treball La
cirugía plástica y estética y la ci-
rugía general, Gabarró defineix
la cirurgia plàstica com “la ci-
ència que estudia els principis
fonamentals que regeixen les
lleis per a la mobilització i el
transport de teixits d’una part
del cos a l’altra”, i ja destria les
diverses formes de veure
aquesta disciplina mèdica.
D e la cirurgia plàstica diuque “és una branca molt
àmplia de la cirurgia”, i dife-
rencia la cirurgia estètica de la
reparadora dient que “és una
de les branques de la cirurgia
plàstica, branca molt delicada,
potser important en certs as-
pectes de la vida social, però
certament no la més impor-
tant”.
Malgrat els incalculables beneficis
que la cirurgia reparadora aporta als
subjectes que han vist alterada la for-
ma o la funcionalitat d’alguna part del
seu cos, com per exemple després d’u-
na masectomia, de l’extirpació d’un
tumor mandibular o d’haver patit una
cremada greu, sens dubte, la branca de
la cirurgia plàstica que mou més di-
ners i genera més beneficis és la de la
cirurgia estètica, abocada a “millorar”
el nostre aspecte físic normal o a dis-
simular els efectes inevitables de l’en-
velliment. De fet, des que va deixar de
ser un tabú i un luxe, la cirurgia estè-
tica s’ha convertit en un dels camps
mèdics que més s’han desenvolupat,
però també un dels més conflictius. El
fet que aquesta cirurgia s’apliqui a
persones sanes, sense cap alteració
important en la forma o funcionalitat
del seu cos, i que malauradament en
ocasions la practiquin professionals no
qualificats, accentua l’impacte social
dels errors mèdics i dels fracassos de-
guts a l’atzar irreductible, inevitable
atès el gran nombre d’intervencions
que es practiquen.
Segons dades subministrades pels
centres de medicina estètica, l’any
passat a l’Estat espanyol prop de
300.000 persones es van sotmetre a al-
gun tipus d’intervenció de cirurgia o
de medicina estètica, xifra que la situa
al capdavant d’Europa i al tercer lloc
del rànquing mundial de despeses en
medicina estètica, equivalents a un
terç del pressupost del ministeri de
Sanitat i Consum.
D eixant de banda la necessitat psi-cològica que algunes (o moltes)
persones tenen de veure’s joves (físi-
cament joves, esclar, perquè estic
convençut que la joventut anímica es
viu i es mostra d’una altra manera), la
biotecnologia ha afegit més llenya al
foc de l’antienvelliment. La recerca
dins el camp de l’envelliment, darre-
rament molt fructífera, ha identificat
diversos fenòmens biològics com a
causa d’aquest procés, com per exem-
ple la presència de molècules oxi-
dants a les nostres cèl·lules, uns pro-
ductes inevitables del seu funciona-
ment, la deterioració dels mitocon-
dris, els orgànuls cel·lulars encarre-
gats de proporcionar energia a les
cèl·lules perquè puguin portar a ter-
me les seves funcions vitals, i l’escur-
çament progressiu dels extrems dels
cromosomes, degut als mecanismes
normals de reproducció cel·lular.
E n aquest sentit, la biotecno-logia també ha aportat les
seves idees als tractaments anti-
envelliment (tractaments, no
pas teràpies, atès que l’envelli-
ment no és cap malaltia). Hi ha
nombrosos grups de recerca que estan
desenvolupant tècniques de medicina
regenerativa, com per exemple utilit-
zant cèl·lules mare embrionàries; que
assagen substàncies per reduir al mà-
xim la presència d’agents oxidants;
que estudien com mantenir en bona
forma els mitocondris; i que busquen
la manera d’evitar l’escurçament dels
telòmers mitjançant la telomerasa, un
enzim natural la funció del qual és
evitar aquest escurçament en les cèl-
lules sexuals (altrament cada nova ge-
neració seria cromosòmicament més
vella que l’anterior). A aquesta febre
antienvelliment també s’hi han adhe-
rit diverses companyies que amb més o
menys escrúpols ofereixen productes
parafarmacèutics als quals atribueixen
propietats rejovenidores, que, per cert,
no han estat mai demostrades, com
per exemple complexos multivitamí-
nics o proteics. Això sí, els posen uns
noms molts suggeridors, com per
exemple Life Extension Mix (la barreja
que allarga la vida) o Chronoforte (en-
forteix el temps). També s’hi han
apuntat diverses editorials amb obres
de divulgació científica i publicacions
periòdiques, moltes de les quals encara
no han arribat al nostre país, com ara
el llibre The New Anti-Aging Revolution:
Stopping the Clock (La nova revolució anti-
envelliment: aturem el rellotge), de Ronald
Klatz i Robert Goldman, i les revistes
Life Extension Magazine (Allargar la vida) i
Life Extension Technologies (Tècniques per
allargar la vida). I fins i tot s’han creat
diverses organitzacions amb aquesta
finalitat, com ara l’American Academy
of Antiaging Medicine (Acadèmia
Americana de Medicina Antienvelli-
ment) i la Life Extension Foundation
(Fundació per l’Allargament de la Vi-
da).
M alauradament, molts dels tre-balls en bioètica que fan esment
dels tractaments antienvelliment deri-
ven en reflexions banals sobre la im-
mortalitat, malgrat que no hi ha cap
prova científica que suggereixi que els
humans estem arribant, amb aquestes
tecnologies, a aquesta fronte-
ra, el que alguns especialistes
ja han anomenat posthumans
immortals. Aquestes idees són
aprofitades pels crítics dels
tractaments antienvelliment,
els quals donen per fet la seva
utilitat i pressuposen que d’a-
quí a cert temps la nostra vida
serà molt i molt més llarga.
Curiosament, les seves críti-
ques van enfocades als canvis
socials, econòmics, familiars i
d’estil de vida que anirien as-
sociats a aquest teòric i dràstic
allargament de l’esperança de
vida. D’altra banda, els defen-
sors dels tractaments antien-
velliment acostumen a ser
persones relacionades amb les
companyies que els ofereixen,
els quals es beneficien direc-
tament o indirectament de la
venda o la promoció d’aquests
productes.
P erò sembla que de mo-ment poca gent se centra
en les implicacions més plau-
sibles de la recerca científica
en el camp de l’envelliment, les que
reconeixen que els tractaments anti-
envelliment mai ens permetran assolir
la condició de posthumans immortals,
però que aposten clarament per noves
teràpies (ara sí, la paraula correcta és
aquesta) per pal·liar les malalties asso-
ciades a l’envelliment, cada cop més
freqüents. És a dir, que ens ajudin a
envellir amb dignitat, no pas a no en-
vellir. La utilització per part de de-
terminats comitès de bioètica de les
paraules immortalitat o immortalitat
virtual fa que s’exageri el futur de la
recerca biomèdica. Aquest fet pot
comprometre el seu desenvolupa-
ment i la protecció dels ciutadans
davant de productes i tractaments
cars, sense efectes terapèutics i, a més
a més, potencialment tòxics. Potser el
que cal és analitzar els com-
plexos mecanismes socials que
fan que cada cop més gent no
es trobi a gust amb el seu as-
pecte exterior i que vulgui
semblar eternament jove.
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